¥ DGUV

Deutsche Gesetzliche
Unfallversicherung

DGUV Landesverband Nordwest, Postfach 37 40, 30037 Hannover

An die

lhr Zeichen:

Durchgangsarztinnen und Durchgangsarzte Ihre Nachricht vom:
im Zustandigkeitsbereich des
Landesverbandes Nordwest

Unser Zeichen: 412.8-Koll HH (2023)
Ansprechpartner/in: Frau Bust
Telefon: +49 (30) 13001 5505
Telefax: +49 (30) 13001 5566
E-Mail: stefanie.bust@dguv.de

Datum: 18. April 2023

Rundschreiben Nr. D 06/2023
DOK-Nr.: 412.8-HH (2023)

Fortbildungen im Bereich Rehabilitationsmanagement/Rehabilitationsmedizin im Rah-
men der Pflicht zur Fortbildung nach Nr. 5.12 der Anforderungen der gesetzlichen Un-
fallversicherungstrager zur Beteiligung am Durchgangsarztverfahren

Sehr geehrte Damen und Herren,

unser Landesverband fihrt in Zusammenarbeit mit dem BG Klinikum Hamburg folgende Fort-
bildungsveranstaltung fur Durchgangsarztinnen und Durchgangsarzte durch:

8. Rehakolloquium
»Wilkommen in der HafenCity“

am 16. Juni 2023

im BG Rehazentrum HafenCity

Am Sandtorkai 37, 1. Obergeschoss, 20457 Hamburg

Das Programm und die Anmeldung finden Sie beigefugt. Wir wirden uns freuen, Sie dort be-
griiRen zu dirfen. Fortbildungspunkte bei der Arztekammer Hamburg sind beantragt.
Weitere Veranstaltungen werden durch die Landesverbande der DGUV (siehe -
http://www.dguv.de/landesverbaende/de/veranstaltung/index.jsp) angeboten.

Mit freundlichen GriiRen

Im Auftrag

Battermann
Geschaéftsstellenleiter
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Informationen zur Teilnahme

Veranstaltungsort
BG Klinikum Hamburg
Rehazentrum HafenCity,

Am Sandtorkai 37, 1. Obergeschoss,
20457 Hamburg

Wichtiger Hinweis
Bitte nutzen Sie zur Anmeldung das angehangte Formular.

Anerkennung durch die Deutsche Gesetzliche Unfallversi-
cherung (DGUV)

Die Veranstaltung ist als Fortbildung ,,Reha-Medizin/Reha-
Management” im Sinne der Ziffer 5.12 der Anforderungen
der gesetzlichen Unfallversicherungstrager nach § 34 SGB

VIl zur Beteiligung am Durchgangsarztverfahren anerkannt.

Die Veranstaltung ist bei der Arztekammer Hamburg akkre-

ditiert. Bitte bringen Sie zur Veranstaltung zusatzlich Ih-
ren Barcode mit.

W BG Klinikum

Hamburg
Rehazentrum HafenCity

BG Klinikum Hamburg Rehazentrum HafenCity

(]
Am Sandtorkai 37, 1. 0G, 20457 Hamburg 8 Rehakollo u I um
Telefon: 040 30 96 31-0 oder-11 [ ]
Fax: 040335224

E-mail:  rzh.rezeption@bgk-hamburg.de
www.bg-klinikum-hamburg.de

Willkommen in der HafenCity

16. Juni 2023

Verkehrsverbindungen:

Das BG Klinikum Hamburg Rehazentrum HafenCity ist be-
quem mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln erreichbar. Offentli-
che Parkhduser in der ndheren Umgebung bieten Parkmog-
lichkeiten gegen Gebiihr.

Vom Eingang im Erdgeschoss des Gebaudes fahren Aufziige
in das 1. Obergeschoss des Rehazentrums.




Programm

Referierende

Sehr geehrte Damen und Herren,

wir freuen uns, Sie am 16.06.2023 zum 8. Rehakolloquium

in unseren neuen Raumen in der HafenCity begriiien zu
diirfen.

o ——

Jens Battermann
Geschdftsstellenleiter
DGUV Landesverband Nordwest

Dr. med. Helge Riepenhof
Chefarzt Zentrum fiir Rehabilitationsmedizin
BG Klinikum Hamburg

13:00 Uhr

Block |

13:15 Uhr

13:45 Uhr

14:15 Uhr

14:45 Uhr

Block Il

15:30 Uhr

16:00 Uhr

16:30 Uhr

17:00 Uhr

Begiiung
Bley/Keppeler

Komplexe Kniegelenkverletzungen
Prof. Dr. Frosch

Gamification
Droste

Der besondere Fall
Ziegert

Individuelle Falldiskussion
bei einem kleinen Imbiss

Die Rolle des beratenden Arztes in der
gesetzlichen Unfallversicherung
Prof. Dr. Kienast

Neue D-Arztanforderungen und
Peer-Review im D-Arztverfahren
Ideker

Assessments in der Rehabilitation
Dr. Seeschaaf/Hennecke

Moglichkeit der Besichtigung des
Rehazentrums und Vorstellung
ausgewdhlter Assessments

Benjamin Bley
Referent
DGUV Landesverband Nordwest

Jan-Niklas Droste
Zentrum flir Rehabilitationsmedizin
BG Klinikum Hamburg

Prof. Dr. med. Karl-Heinz Frosch
Arztlicher Direktor
BG Klinikum Hamburg

Claudia Hennecke
Therapeutische Leitung
BG Klinikum Hamburg Rehazentrum HafenCity

Thomas Ideker
Stv. Geschaftsstellenleiter
DGUV

Rolf Keppeler
Geschaftsfiihrer
BG Klinikum Hamburg

Prof. Dr. med. Benjamin Kienast

Oberarzt, Abteilung fiir Unfallchirurgie, Orthopéadie und
Sporttraumatologie

BG Klinikum Hamburg

Dr. med. Helge Riepenhof
Chefarzt, Zentrum fiir Rehabilitationsmedizin
BG Klinikum Hamburg

Dr. med. Carsten Seeschaaf
Zentrum fiir Rehabilitationsmedizin
BG Klinikum Hamburg

Sibylle Ziegert
Oberdrztin, Zentrum fiir Rehabilitationsmedizin
BG Klinikum Hamburg



Bitte senden Sie lhre Anmeldung an: g D G UV

Per Mail: Iv-nordwest@dguv.de .

Per Post: DGUV, LV Nordwest, Hildesheimer Str. 309, Deutsche Gesetzliche

30519 Hannover H
nfallversicherun

Per Fax: 030 13001-5566 U 7 a l es C‘ e U g -

Tel. Auskiinfte unter: 030 13001-5505 : e

W fawest

A n m el d U n g Fir den Versand per E-Mail hier klicken

Veranstaltung: 8. Rehakolloquium
des BG Klinikum Hamburg, Rehazentrum City
und der DGUV- Landesverband Nordwest
am Freitag, 16. Juni 2023

Ort: BG Rehazentrum City, Humboldthaus
Sandtorkai 37, 20547 Hamburg

Titel und Name

Vorname

Dienstliche Adresse;:

Institution inklusive
Fachabteilung

StralRe, PLZ, Ort

E-Mail Pflichtfeld

Ihre Meinung ist uns wichtig!
Nach der Veranstaltung senden wir Ihnen per E-Mail einen Link zu unserer Online-Evaluation.
Hinweise zum Datenschutz finden Sie unter www.dguv.de

Stempel

Datum / Unterschrift
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